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Text 
Einleitung und Fragestellung 
Kostentransparenz und Qualitätssicherung stellen auch und gerade für Unternehmen im 
Gesundheitswesen eine maßgebliche Zielvorgabe dar. Dafür werden zurzeit klinische 
Behandlungspfade genutzt, um den Konsens eines Klinikteams über die bestmögliche 
Behandlung eines speziellen Patiententyps während seines Krankenhausaufenthalts zu 
ermitteln und darzustellen [1]. Die Abbildung dieser Pfade ist allerdings nicht 
standardisiert, so dass eine Reihe Darstellungsmöglichkeiten Anwendung finden. Im 
Folgenden soll ein Überblick über bisher angewendete Abbildungsmethoden gegeben und 
die Eignung der Modellierungssprache UML zur grafischen Erfassung der 
Behandlungspfade geprüft werden. 
 
Material und Methoden 
Bereits seit einigen Jahren erfolgt der Einsatz und besteht somit der Anspruch einer 
grafischen Verdeutlichung klinischer Behandlungspfaden. Bisher entwickelte sich keine 
standardisierte Darstellungsmethode. Stattdessen wurden bestehende Methoden aus 
anderen Fachrichtungen angewendet, so dass ein breites Spektrum an 
Abbildungsmöglichkeiten existiert, die sich in Anspruch, Formalisierungsgrad und Eignung 
unterscheiden [2]. Die einfachste Abbildungsmöglichkeit stellen Freitexte und Tabellen dar. 
Allerdings entstehen hierbei keine grafischen Modelle, wodurch eine schnelle Erfassung des 
Inhalts nur schwer möglich ist. Die Erstellung von grafischen Behandlungspfaden bietet 
dagegen ein breites Spektrum an problemangepassten Modellierungssprachen. Beispielhaft 
können an dieser Stelle GLIF und GUIDE genannt werden [3]: GLIF (Guideline Interchange 
Format) stellt einen Standard zum Austausch von Leitlinien dar und ist somit nicht primär 
auf die Modellierung von Abläufen ausgelegt. GUIDE beschreibt Behandlungspfade durch 
eine an Flussdiagrammen orientierte Modellierungssprache. Sowohl der zeitliche Bezug als 
auch eine Verfeinerung der einzelnen Aktivitäten ist möglich. 
Ziel dieser Untersuchung ist die Abbildung klinischer Behandlungspfade unter Nutzung 
eines weltweit angewendeten Standards. Die Unified Modeling Language ist ISO-Standard 
der Object Management Group, der weltweit Anwendung findet [4]. Sie stellt eine 
grafische Modellierungssprache dar, die unterschiedliche Sichten auf ein zu abzubildendes 
(Software-)System ermöglicht. 
Die verfügbaren Diagramme lassen sich grob nach Verhalten und Struktur untergliedern. 
Da Behandlungspfade einen Ablauf im Krankenhaus darstellen, kommen hier vor allem die 
verhaltensbasierten Diagramme in Betracht. Hierzu zählen unter anderem Use-Case-
Diagramme, Aktivitätsdiagramme und Sequenzdiagramme. Use Cases (Anwendungsfälle) 
sind hierbei der Ausgangspunkt der Modellierung eines Systems. Aktivitäts- und 
Sequenzdiagramme bieten Verfeinerungen der Use Cases und einen konkreten zeitlichen 
Bezug. Aufgrund möglicher Parallelitäten während einer Behandlung sind für 
Behandlungspfade Aktivitätsdiagramme zu bevorzugen, denn diese gewährleisten die 
Darstellung von Verzweigungen und somit auftretender paralleler 
Abarbeitungsmöglichkeiten. Somit konkretisiert sich die Abbildung von 
Behandlungspfaden in der UML auf die Nutzung von Aktivitätsdiagrammen. Diese 
beschreiben Tätigkeiten in ihrer zeitlichen Reihenfolge sowie Entscheidungen und 
Synchronisationen. Der fachliche Kontext ist stets in einen Start- und Endknoten 
eingebettet. Weiterhin können einzelne Aktivitäten mit Hilfe weiterer Aktivitätsdiagramme 
verfeinert werden, was zur Übersichtlichkeit der entstehenden Diagramme beiträgt.  
 
Ergebnis und Diskussion 
Klinische Behandlungspfade sind als UML-Modelle abbildbar. Da es sich bei 
Behandlungspfaden um reihenfolgeorientierte Darstellungen von Aktivitäten handelt, die 
den systematischen Ablauf eines Klinikaufenthaltes eines speziellen Patiententyps 
aufzeigen, empfiehlt sich die Anwendung von Aktivitätsdiagrammen, da somit die 
notwendigen Aktivitäten mit zeitlichem Bezug aufgezeigt werden konnten. Während der 
Erstellung von Behandlungspfaden für verschiedene Erkrankungen entstand der Gedanke, 
einzelne, bereits genutzte UML-Elemente (Aktivitäten resp. Methoden) 
wiederzuverwenden. Eine Wiederverwendung ermöglicht die strukturierte Ablage von 
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